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“Kesakitan membuat kita berpikir. Pikiran membuat kita bijaksana. 
Kebijaksanaan membuat kita bisa bertahan dalam hidup” 
(John Pattrick) 
 
“Learn from yesterday, live for today, and hope for tomorrow”  
(Albert Einstein) 
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HUBUNGAN ANTARA RELIGIUSITAS DENGAN KESEJAHTERAAN 
PSIKOLOGIS PENDERITA DIABETES MELLITUS TIPE 2 
ABSTRAKSI 
Penderita diabetes mellitus tipe 2 memiliki gangguan secara psikologis 
disebabkan ketakutan mengenai penyakit diabetes mellitus, perubahan pola hidup, 
dan keadaan financial. Keadaan seperti ini mempengaruhi kesejahteraan 
psikologis individu. Individu yang memiliki religius yang tinggi akan lebih 
sejahtera dan menerima keadaan yang di alami. Tujuan dari penelitian ini untuk 
mengetahui hubungan antara religiusitas dengan kesejahteraan psikologis pada 
penderita diabetes mellitus tipe 2.  
 Metode kualitatif digunakan untuk mencapai tujuan dari penelitian ini. 
Populasi dalam penelitian ini adalah RSUD Dr. Moewardi. Sampel tersebut 
diambil dengan teknik purposive incidental  sampling. Alat ukur yang digunakan 
dalam penelitian ini adalah skala religiusitas dan skala kesejahteraan psikologis. 
Subjek yang digunakan dalam penelitian ini berjumlah 50 penderita diabetes 
mellitus tipe 2 yang sedang melakukan rawat jalan di poliklini penyakit dalam.. 
Analisis data yang digunakan dalam penelitian ini adalah analisis korelasi product 
moment dari Pearson.  
Hasil analisis diperoleh data koefisien korelasi (rxy) sebesar 0,552 dengan 
Signifikansi p = 0,000 (p≤0,01). Ada hubungan positif yang sangat signifikan 
antara religiusitas dengan kesejahteraan psikologis pada penderita diabetes, yang 
berarti hipotesis diterima. Sumbangan efektif dari variabel religiusitas dengan 
variabel kesejahteraan psikologis adalah 30,5%, hal ini berarti masih terdapat 
69,5% variabel-variabel lain yang dapat mempengaruhi kesejahteraan psikologis. 
Variabel kesejahteraan psikologis mempunyai rerata empirik (RE) sebesar 98,84 
dan rerata hipotetik (RH) sebesar 52,5 yang berarti kesejahteraan penderita 
diabetes tergolong tinggi. Variabel religiusitas diketahui rerata empirik (RE) 
sebesar 64,04 dan rerata hipotetik (RH) sebesar 47,5 yang berarti religiusitas 
penderita tergolong tinggi. Hal ini menunjukkan bahwa ada positif hubungan 
antara religiusitas dengan kesejahteraan psikologis. Semakin tinggi religiusitas 
semakin tinggi juga kesejahteraan psikologis seseorang.  
 
Kata Kunci : religiusitas dan kesejahteraan psikologis penderita diabetes mellitus 
tipe 2. 
